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دﻧﺪانﺧﺎرج ﮐﺮدنآﻟﻮﺋﻮل ﭘﺲ از 
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دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮏ - ٣
ﺧﻼﺻﻪ: 
ﻤﭙﻠﻨﺖﯾايﺑﻮدن اﺳﺘﺨﻮان ﺟﻬﺖ ﺟﺎﮔﺬارﯽو ﻧﺎﮐﺎﻓآﻟﻮﺋﻮلاﺳﺘﺨﻮان ﻞﯿﺗﺤﻠ،دﻧﺪانﺪنﯿﭘﺲ از ﮐﺸﻊﯾاز ﻣﺸﮑﻼت ﺷﺎﯽﮑﯾو ﻫﺪف:ﺳﺎﺑﻘﻪ
enob-oneCﻣـﺎده ﺮﯿﺗﺎﺛﯽﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮرﺳﻦﯾازاﮐﺎرﺑﺮد دارﻧﺪ. ﻫﺪف ﻧﻨﺪ اﻟﻮ ﮔﺮﻓﺘﻬﺎ ﻣﺎيﻮﻧﺪﯿﻣﻮاد ﭘدر زﻣﯿﻨﻪ ﺣﻔﻆ اﺳﺘﺨﻮان آﻟﻮﺋﻮلاﺳﺖ.
ﮏ ﺑﻮد.ﯿﻮﮔﺮاﻓﯾرادﯽﺑﻪ روش ﺑﺮرﺳآﻟﻮﺋﻮلاﺳﺘﺨﻮانﻞﯿار ﺗﺤﻠيﺮﯿدر ﺟﻠﻮﮔ(ﺳﺎﺧﺖ داﺧﻞ)اﻟﻮﮔﺮﻓﺖ
ﻓـﮏ و ﯽﺶ ﺟﺮاﺣ ـﺑﻪ ﺑﺨ8831-9831يﺳﺎﻟﻬﺎﯽﮐﻪ در ﻃﯽﻤﺎراﻧﯿﺑﯽﺳﺎﮐﺖ دﻧﺪاﻧ24يﺑﺮ روﯽﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ روش ﺗﺠﺮﺑو روش ﻫﺎ:ﻣﻮاد
ﺳﺎﮐﺘﻬﺎ ﯽاﻧﺠﺎم ﺷﺪ.ﺗﻤﺎﻣhtuom tilpsﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻦﯾاﯽﺷﺎﻫﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.ﻃﺮاﺣﯽﺻﻮرت داﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑ
ﺷﺪﻧﺪ و ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﺑﺪون اﺿﺎﻓﻪ ﮐـﺮدن ﻪﯿﭘﺮ ﺷﺪه و ﺑﺨenob-onecﮔﺮوه ﻣﻮرد ﺑﺎ ﻣﺎده يﺎﮐﺘﻬﺎﺷﺪﻧﺪ.ﺳﻢﯿﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ و ﻣﻮرد ﺗﻘﺴ
ﺑـﺮ ﺣﺴـﺐ ﺳﺎزي ﺑﺮ ﻃﺒﻖ ﮐﺘﺐ ﻣﺮﺟـﻊ اﺳﺘﺨﻮانﺗﻐﯿﯿﺮات.ﺷﺪﻧﺪﻪﯿﻣﺎه ﺑﻌﺪ ﺗﻬ6،ﻣﺎه2،ﻫﻔﺘﻪﮏﯾﻫﺎ رادﯾﻮﮔﺮاﻓﯽﺷﺪﻧﺪ.ﻪﯿﺑﺨيﻣﺎده اﭻﯿﻫ
ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺷﺪ.tset t-deriapﺗﻮﺳﻂ ﺞﯾﻧﺘﺎﮔﯿﺮي و اﻧﺪازهﻣﺘﺮﻣﯿﻠﯽ
0/68±0/63و در ﮔﺮوه ﻣـﻮرد ﻣﺘﺮ ﻣﯿﻠﯽ1/33±0/84ﺷﺶ ﻣﺎه ﭘﺲ از ﺟﺮاﺣﯽ در ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﻋﻤﻮدي اﺳﺘﺨﻮانﻣﯿﺰان ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻫﺎ:ﺎﻓﺘﻪﯾ
ﺑـﯿﻦ دو ﮔـﺮوه (دو ﻣـﺎه وﯾـﮏ ﻫﻔﺘـﻪ )ﻫﺎي ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﺷـﺪه زﻣﺎنﺳﺎﯾﺮ در ( P<0/200دار ﺑﻮد. )ﺑﻮد و ﻣﯿﺰان ﺗﻔﺎوت در ﮔﺮوه ﻣﻌﻨﯽﻣﺘﺮ ﻣﯿﻠﯽ
(P>0/50)داري دﯾﺪه ﻧﺸﺪ. اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ
و ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ ﮐـﺎﻫﺶ ﺑﺎﺷـﺪ ﯽﻣ ـﯽاﺳﺘﺨﻮاﻧيﻔﮑﺘﻬﺎﯾديﻣﺎده ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺟﻬﺖ ﺑﺎزﺳﺎزﮏﯾenob-onecرﺳﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ:يﺮﯿﮔﺠﻪﯿﻧﺘ
ﺷﻮد.ﯽدﻧﺪان ﻣﺪنﯿﺳﺎﮐﺖ ﭘﺲ از ﮐﺸﻞﯿﺗﺤﻠ
ﺳﺎﮐﺖ، دﻧﺪاﻧﯽ، آﻟﻮﮔﺮﻓﺖ، ﺗﺤﻠﯿﻞ اﺳﺘﺨﻮان آﻟﻮﺋﻮلﻫﺎ: ﮐﻠﯿﺪ واژه
19/2/2ﭘﺬﯾﺮش ﻣﻘﺎﻟﻪ: 09/21/31اﺻﻼح ﻧﻬﺎﯾﯽ:09/01/81وﺻﻮل ﻣﻘﺎﻟﻪ:
ﻣﻘﺪﻣﻪ: 
از ﻣﺸﮑﻼت ﻋﺼﺮ ﻣﺎ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺎ ﻇﻬﻮر ﻋﻠﻢ ﯽﮑﯾﯽدﻧﺪاﻧﯽﺑ
ﻣﺸﮑﻞ ﺣﻞ ﺷﺪه اﺳﺖ ﻦﯾايﻫﺎﻪﺒاز ﺟﻨيﺎرﯿﺑﺴيﭙﻠﻨﺘﻮﻟﻮژﻤﯾا
ﻻزم اﺳﺖ ﮐﻪ اﻫﻢ ﯽﻄﯾﺷﺮاﻤﭙﻠﻨﺖﯾدر ﮐﺎﺷﺖ اﺖﯿﻣﻮﻓﻘي.ﺑﺮا
(1)اﺳﺖ.اﺳﺘﺨﻮانﺖﯿﻔﯿو ﮐﺖﯿآﻧﻬﺎ ﮐﻤ
اﺳﺘﺨﻮان اﻟﻮﺋﻮل ﺷﺮوع ﻞﯿﺗﺤﻠ،دﻧﺪانﺧﺎرج ﺷﺪن ازﭘﺲ
ﺗﺤﻠﯿﻞو ﺷﺪت ﺰانﯿﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﺮ ﻣﯽﻣﯽﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﺷﻮد.ﯽﻣ
يﻤﺎرﯿﺑﮏ،ﯿﺴﺘﻤﯿﺳيﻫﺎيﻤﺎرﯿاز ﺟﻤﻠﻪ ﺑاﺳﺘﺨﻮان ﻣﻮﺛﺮ ﺑﺎﺷﻨﺪ 
دﻧﺪان را ذﮐﺮ ﮐﺮد.ﮐﺎﻫﺶ ﺪنﯿﮐﺸﻦﯿﺣﺗﺮوﻣﺎيﺰانﯿو ﻣﻮﯾﭘﺮ
يﻫﺎاﻧﺠﺎم درﻣﺎنيرا ﺑﺮاﯽﺗﻮاﻧﺪ ﻣﺸﮑﻼﺗﯽاﺳﺘﺨﻮان اﻟﻮﺋﻮل ﻣ
ﺠﺎدﯾاﯽدﻧﺪاﻧيﺳﺎﺧﺖ ﭘﺮوﺗﺰﻫﺎﺎﯾو ﻤﭙﻠﻨﺖﯾﻣﺎﻧﻨﺪ ﮐﺎﺷﺖ ايﺑﻌﺪ
ﻞﯿﺟﺒﺮان ﺗﺤﻠﻊﯾﺷﺎياز روﺷﻬﺎﯽﮑﯾاﺳﺘﻔﺎده از ﮔﺮﻓﺘﻬﺎ (2،1)ﮐﻨﺪ.
( 1-3)ﺑﺎﺷﺪ.ﯽاﺳﺘﺨﻮان ﻣﻞﯿاز ﺗﺤﻠيﺮﯿﮔﺶﯿﭘﻦﯿو ﻫﻤﭽﻨ
ﻣﻨﻈﻮر ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از زﻧﻮﮔﺮﻓﺘﻬﺎ،ﻦﯾاياﺳﺘﻔﺎده ﺑﺮاﻣﻮرديﮔﺮﻓﺘﻬﺎ
ﺷﺪه ذﮐﺮيﮔﺮﻓﺘﻬﺎ( 4،5).ﮏﯿاﺗﻮ ﮔﺮﻓﺘﻬﺎ و ﻣﻮاد ﺳﻨﺘﺘاﻟﻮ ﮔﺮﻓﺘﻬﺎ،
ﺺﯾﻣﺘﻔﺎوت ﺟﻬﺖ اﺻﻼح ﻧﻘﺎيﻫﺎﮏﯿﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روﺷﻬﺎ و ﺗﮑﻨ
ﻫﻤﺎﻧﻄﻮر ﮐﻪ در اﺑﺘﺪا (1).ﻧﺪﺮﯿﮔﯽﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﻣﯽاﺳﺘﺨﻮاﻧ
751دﮐﺘﺮ ﺣﻤﯿﺪرﺿﺎ ﻋﻈﯿﻤﯽ و ﻫﻤﮑﺎران 
اﺳﺘﺨﻮان و ﻫﻢ ﻞﯿاز ﺗﺤﻠيﺮﯿﺸﮕﯿﻣﻮاد ﺟﻬﺖ ﭘﻦﯾاﺷﺎره ﺷﺪ ا
اﺗﻔﺎق اﻓﺘﺎده ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﺗﺨﺮﯾﺐو ﻞﯿدرﻣﺎن ﺗﺤﻠﻦﯿﭼﻨ
ﻣﻨﺪ ﺑﻪ ﺎزﯿاز دﺳﺖ رﻓﺘﻪ ﻧناﺳﺘﺨﻮاﯽﻨﯾﮕﺰﯾﺟﺎ(3).ﺮﻧﺪﯿﮔﯽﻣ
يﻫﺎاﻣﺎ ﺑﺎ روشﺑﺎﺷﺪﯽﻣﺸﺘﺮﯿﺑﻨﻪﯾﺗﺮ و ﻫﺰﺪهﯿﭽﯿﭘيروﺷﻬﺎ
از ﯽﮑﯾﮐﺮد.يﺮﯿﺟﻠﻮﮔﻞﯿﺗﻮان از ﺗﺤﻠﯽﮐﻤﺘﺮ ﻣﻨﻪﯾﺗﺮ و ﻫﺰﺳﺎده
ﺳﺎﮐﺖ ﭘﺮ ﮐﺮدن ﺳﺎﮐﺖ ﻞﯿاز ﺗﺤﻠيﺮﯿﺟﻠﻮﮔيروﺷﻬﺎﻦﯾﺳﺎده ﺗﺮ
(2،1).ذﮐﺮ ﺷﺪه اﺳﺖياز ﮔﺮﻓﺖ ﻫﺎﯽﮑﯾﺑﺎ 
آﻟﻮﮔﺮﻓﺖ )ABDF(ﯽﻘﯿو ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ در ﺗﺤﻘeuoloT
را  ﺟﻬﺖ ﺣﻔﻆ اﺑﻌﺎد ﺰهﯿﻨﺮاﻟﯿﺧﺸﮏ ﻣﻨﺠﻤﺪ ﺷﺪه ﻣﯽاﺳﺘﺨﻮاﻧ
ﻦﯾاﻗﺮار دادﻧﺪ.ﯽﻣﻮرد ﺑﺮرﺳدﻧﺪان ﺧﺎرج ﮐﺮدنﺳﺎﮐﺖ ﭘﺲ از 
ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺟﻬﺖ ﺣﻔﻆ يﻣﺎده اABDFﻧﺸﺎن داد ﮐﻪﻖﯿﺗﺤﻘ
( 3)ﺑﺎﺷﺪ.ﯽاﺑﻌﺎد ﺳﺎﮐﺖ ﻣ
،ﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖاو ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ dooWﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂﯽﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗدر
ABDFﺑﺎﺴﻪﯾﺎدر ﻣﻘABDFDﮐﻪ ﻣﺎدهﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ
(4)دارد.دﻧﺪاﻧﯽﺣﻔﻆ ﺳﺎﮐﺖيﺑﺮايﺸﺘﺮﯿﺑﯾﯽﺗﻮاﻧﺎ
اﻟﻮﮔﺮﻓﺖ ﺳﺎﺧﺖ يادر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ9831در و ﻫﻤﮑﺎرانﺳﺮﮐﺎرات
ان ﮐﻪ ﺳﺎﺧﺖ ﺷﺮﮐﺖﯽﻣﺸﺎﺑﻪ ﺧﺎرﺟرا ﺑﺎ(ﺳﻨﻮﺑﻮنداﺧﻞ )
ﺴﻪﯾﺑﻮدﻧﺪ ﻣﻮرد ﻣﻘﺎABDFDﺑﻮده و ﻫﺮ دوCETMI
ﮐﻪ ﻧﺪﮐﺮديﺮﯿﮔﺠﻪﯿﻧﺘوﻧﺪﻗﺮار دادﮐﻠﯿﻨﯿﮑﯽ و ﻫﻤﯿﺴﺘﻮﻟﻮژﯾﮏ 
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﯽﺘﯿارﺟﺤﺳﺎزياﺳﺘﺨﻮانﺶﯾدو ﻣﺎده از ﻧﻈﺮ اﻓﺰاﻦﯾا
( 5).ﻫﻢ ﻧﺪارﻧﺪ
ﻣﺤﺼﻮﻻت اﻟﻮﮔﺮﻓﺖ ﺶﯿﻫﻤﺎﻧﻨﺪ ﺳﺎز ﺑﺎﻓﺖ ﮐﮐﺖﺷﺮﺮانﯾادر
يﺑﺎ ﻧﺎم ﺗﺠﺎرABDFDو,ABDFﺧﻮد را ﺑﻪ ﺻﻮرت
( 5)ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻪ ﺑﺎزار ﻋﺮﺿﻪ ﮐﺮده اﺳﺖ.يﻫﺎو ﺑﺎ ﻓﺮمenob-onec
ﺳﺎﺧﺖ ﺷﺮﮐﺖ ABDFﯾﯽﮐﺎراﯽﺑﺮرﺳﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﻦﯾﻫﺪف ا
ﯽﺳﺎﮐﺖ دﻧﺪاﻧﻞﯿاز ﺗﺤﻠيﺮﯿدر ﺟﻠﻮﮔﺶﯿﻫﻤﺎﻧﻨﺪﺳﺎز ﺑﺎﻓﺖ ﮐ
ﺑﺎﺷﺪ.ﯽﻣ
ﻫﺎ:ﻣﻮاد و روش
ﺳـﺎﮐﺖ 24يﺑـﺮ رو ﯽﻨﯿﺑـﺎﻟ ﯾﯽﮐﺎرازﻣـﺎ ﺑـﻪ روش ﻖﯿ ـﺗﺤﻘﻦﯾا
ﯽﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﺟﺮاﺣ8831-98يﺳﺎﻟﻬﺎﯽﮐﻪ ﻃﯽﻤﺎراﻧﯿاز ﺑﯽدﻧﺪاﻧ
ﺑـﺪون درﻧﻈـﺮ ،ﺷﺎﻫﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧـﺪ ﯽداﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑ
ﺘـﻪ ﯿﺎﻟﻌـﻪ در ﮐﻤ ﻄاﻧﺠـﺎم ﺷـﺪ. ﻣ ﻤـﺎران ﯿو ﺳﻦ ﺑﺖﯿﮔﺮﻓﺘﻦ ﺟﻨﺴ
ﻣـﻮرد ﺷـﺎﻫﺪ ﯽداﻧﺸـﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﮑ ﯽﭘﺰوﻫﺸ ـياﺧﻼق ﺷـﻮرا 
دوﻃﺮﻓـﻪ ﺧﺎرج ﮐـﺮدن ﺟﻬﺖ ﻤﺎرانﯿﺑ.ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖﺪﯾﯿو ﺗﺎﯽﺮرﺳﺑ
ﺑـﺎ يﻫﻤﮑـﺎر يﺧﻮد را ﺑﺮاﯽدﻧﺪاﻧﻬﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻧﻤﻮده و ﻣﻮاﻓﻘﺖ ﮐﺘﺒ
:ﺑﻮدﻧﺪﺮﯾزﻂﯾواﺟﺪ ﺷﺮاﻧﺪﻃﺮح اﻋﻼم ﻧﻤﻮد
ﻧﺪ.ﺑﻮدﮏﯿﺴﺘﻤﯿﺳيﻤﺎرﯿﻓﺎﻗﺪ ﺑ-1
.ﮐﺮدﻧﺪﯽﻣﻮاد ﻣﺨﺪر ﻣﺼﺮف ﻧﻤﺎﯾﺎتﯿدﺧﺎﻧ-2
.ﺑﻮدﻧﺪﻦﯿﻓﮑيﺎدر اﺳﺘﺨﻮان ﻫﮏﯾﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﻌﺎتﯾﻓﺎﻗﺪ ﺿﺎ-3
ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ درﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪه ﺑـﻪ دو يﮐﻪ ﺑﺮاﯽﺳﺎﮐﺖ دﻧﺪاﻧ04
tilpsﺑـﻪ ﺻـﻮرت ﻖﯿ ـﺷـﺪﻧﺪ. ﺗﺤﻘ ﻢﯿﮔﺮوه ﻣﻮرد و ﺷﺎﻫﺪ ﺗﻘﺴ ـ
ﻣـﻮرد و يﺳﺎﮐﺖ ﻫـﺎ ﯽﻌﻨﯾاﻧﺠﺎم ﺷﺪ، ﻤﺎرانﯿﺑيروhtuom
ﻣﻮﺟﻮد ﺑﻮد. در ﮔﺮوه ﻣـﻮرد ﭘـﺲ ﻤﺎرﯿﺷﺎﻫﺪ در دو ﻃﺮف ﻓﮏ ﻫﺮﺑ
ﻣـﺎده آﻟﻮﮔﺮﻓـﺖ،ﻫـﺎ در ﺳـﺎﮐﺖ آﻧﻬـﺎدﻧـﺪانﺧـﺎرج ﮐـﺮدناز 
ﯽﺮاﻧ ـﯾﺳﺎﺧﺖ ﺷﺮﮐﺖ اenoB -oneCيﺗﺠﺎرﻧﺎم ﺎﺑ)ABDF(
ﺑﻪ ﺻﻮرت ﭘﻮدر ﺑـﺎ ﺰهﯿﻨﺮاﻟﯿﻣﺗﺮ)اﺳﺘﺨﻮان ﺶﯿﻫﻤﺎﻧﻨﺪﺳﺎز ﺑﺎﻓﺖ ﮐ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﯽﮐﺎﻓﺰانﯿﺑﻪ ﻣﻣﯿﮑﺮون( 051-008)ﺑﻪ اﺑﻌﺎدﯽذراﺗ
-3 klisﺣﺠﻢ و اﺑﻌﺎد ﺳﺎﮐﺖ ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﺷﺪ و دﻫﺎﻧﻪ ﺳﺎﮐﺖ ﺑﺎ ﻧـﺦ 
ﮔـﺮوه ﯽ. در ﺳـﺎﮐﺖ دﻧـﺪاﻧ ﺪﯾﮔﺮدﻪﯿﺳﺎﺧﺖ ﺷﺮﮐﺖ ﺳﻮﭘﺎ( ﺑﺨ)0
ﺗـﺎ ﯽاز زﻣـﺎن ﺟﺮاﺣ ـﻤـﺎران ﯿﺑﻪﯿ ـﮔﺬاﺷﺘﻪ ﻧﺸﺪ. ﮐﻠيﺰﯿﺷﺎﻫﺪ ﭼ
ﭻﯿاز ﻫ ـﺪﯾ ـﮔﺮدﻪﯿاز آﻧﻬﺎ ﺗﻬﯽﻮﮔﺮاﻓﯾﻋﮑﺲ رادﻦﯾﮐﻪ آﺧﺮﯽزﻣﺎﻧ
دﻧـﺪان و از ﺧﺎرج ﮐـﺮدن اﺳﺘﻔﺎده ﻧﮑﺮدﻧﺪ. ﺑﻌﺪ ﯽﮔﻮﻧﻪ ﭘﺮوﺗﺰ دﻧﺪاﻧ
ﺰﯾﺗﺠﻮﻫﺮ دو ﮔﺮوهﻤﺎرانﯿﺑيﺑﺮادﻫﺎن ﺷﻮﯾﻪيﻮﻧﺪﯿﮐﺎﺷﺖ ﻣﻮاد ﭘ
ﻦﯿدﻧـﺪان اوﻟ ـﺧـﺎرج ﮐـﺮدن ﻫﻔﺘﻪ ﺑﻌـﺪ از ﮏﯾزﻫﺮﮔﺮوه ا.ﺪﯾﮔﺮد
ﺸـﻪﯿﮐﻠﻦﯿﺷـﺪ. دوﻣـﻪﯿـﺗﻬﮑـﺎلﯿاﭘيﭘـﺮﯽﻮﮔﺮاﻓﯾـرادﺸـﻪﯿﮐﻠ
6ﺗـﺎ 4ﯽﻮﮔﺮاﻓﯾ ـرادﺸـﻪ ﯿﮐﻠﻦﯿﻣﺎه و ﺳﻮﻣدوﺑﻌﺪ ازﯽﻮﮔﺮاﻓﯾراد
. ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﺪﯾﮔﺮدﻪﯿﺗﻬﻤﺎرانﯿاز ﺑﻪﯿاوﻟﯽﻮﮔﺮاﻓﯾﻣﺎه ﭘﺲ از راد
و ﺑـﺎ ﺑﺎﺷـﺪ ﯽﻣ ـﯽﻨﯿﺑﺎﻟﯾﯽﮐﻪ ﮐﺎرآزﻣﺎﻖﯿﺗﺤﻘﯽﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻃﺮاﺣ
ﺷﺪ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮآورد04ﻦﯿﺑﯽﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠ
ﻫﺮﮔﻮﻧﻪ ( 4،5)در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺮﮐﺖ داده ﺷﺪ.tekcos24ﺘﺎًﯾﮐﻪ ﻧﻬﺎ
ﯽدﻧـﺪاﻧ يﻫـﺎ در ﺳﺎﮐﺖيﺮﻋﺎدﯿو و اﮐﻨﺶ ﻏﯽﻌﯿﺮﻃﺒﯿﻏﺮاتﯿﯿﺗﻐ
ﺴـﺘﻮل ﯿﻋﻔﻮﻧـﺖ، وﺟـﻮد ﻓ ﺠﺎدﯾ، اsisorelcs tekcoSﻣﺎﻧﻨﺪ
ﻗﺮار ﯽﺑﺮرﺳﺑﻪ ﻃﻮرﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ ﻣﻮرديﻮﻧﺪﯿﻣﺎده ﭘيﮕﺬارﯾﭘﺲ از ﺟﺎ
ﻣﺸﮑﻞ ﻒﯿاز ﻣﺸﮑﻼت ﻓﻮق ﺗﻮﺻﮏﯾو درﺻﻮرت وﺟﻮد ﻫﺮﻓﺖﮔﺮ
وهﺪﯾﺑﻪ ﻃﻮر ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ درج ﮔﺮدﻤﺎرانﯿﺑو ﻃﺮح درﻣﺎن درﭘﺮوﻧﺪه 
دﻧﺪانﺧﺎرج ﮐﺮدنآﻟﻮﺋﻮل ﭘﺲ از اﺳﺘﺨﻮانﻞﯿاز ﺗﺤﻠيﺮﯿدر ﺟﻠﻮﮔenoB-oneCﮔﺮﻓﺖ ﻣﺎده آﻟﻮﺮﯿﺗﺎﺛﮏﯿﻮﮔﺮاﻓﯾرادﯽﺑﺮرﺳ851
ﺷﺶ ﻣﺎه ﺑﻌﺪﭼﻬﺎر ﻣﺎه ﺑﻌﺪﯾﮏ ﻣﺎه ﺑﻌﺪ
ﺗﻬﯿ ــﻪﭘ ــﺲ از ﺷــﺪﯽاز ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﺧ ــﺎرج  ﻣ  ــﻓ ــﺮد ﻣ ــﻮرد ﻧﻈ ــﺮ 
ﻓـﺮم ﮏﯾ ـﻫﺮﮔـﺮوه در يﺑـﺮا ﯽاﺳـﺘﺨﻮاﻧ ﺮاتﯿﯿ ـﻫﺎ ﺗﻐﯽﻮﮔﺮاﻓﯾراد
ﺑﺤـﺚ ﻋﺒـﺎرت ﻣـﻮرد ﯽاﺳﺘﺨﻮاﻧﺮاتﯿﯿﺗﻐ. ﺷﺪﻣﯽﺛﺒﺖ ﯽاﻃﻼﻋﺎﺗ
:ﺑﻮدﻧﺪ از
ﯽدر ﺣﻔﺮه دﻧﺪاﻧيﻮﻧﺪﯿﻣﺎﻧﺪن ﻣﺎده ﭘﯽﺑﺎﻗﺰانﯿﻣ
واﺿﺢﻤﻪﯿ= ﻧ2= ﮐﺎﻣﻼً واﺿﺢ  1)
(ﺷﺪهﯽﮑﯾﺑﺎ اﺳﺘﺨﻮان يﻮﻧﺪﯿ= ﻣﺎده ﭘ3
:ﺳﺎﮐﺖيﻣﺎﻧﺪه در ﻟﺒﻪ ﻫﺎﯽﺑﺎﻗﺞﯾرﻞﯿﺗﺤﻠﻣﻘﺪار
)درﺣﺪ اﺻﻼح رﯾﺞ(ﻣﯿﻠﯽ ﻣﺘﺮ 2= ﮐﻤﺘﺮ از 1
(3)(ﻋﻤﻮدي رﯾﺞ)ﺑﻪ ﻣﻌﻨﯽ ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻣﺘﺮﻣﯿﻠﯽ 2= ﺑﯿﺶ از 2
يﻮﻟـﻮژ ﯾﻣﺘﺨﺼﺺ رادﮏﯾاز ﺗﻮرﻧﺲاز ﺑﺮوزيﺮﯿﻣﻨﻈﻮر ﺟﻠﻮﮔﺑﻪ
ﯽﻧﻬﺎ اﻃﻼﻋ ـآﻓﮏ و ﺻﻮرت ﮐﻪ از ﻧﻮع ﻣﻮاد و ﻣﺤﻞ ﮐﺎﺷﺖدﻫﺎن،
و ﯽﻮﮔﺮاﻓﯾ ـرادﻪﯿﮐﻮر( درﺧﻮاﺳﺖ ﺷﺪ ﺗﺎ ﺗﻬﮑﺴﻮﯾﻧﺪاﺷﺖ)ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
.ﺮدﯿآﻧﺮا ﺑﻪ ﻋﻬﺪه ﮔﺮﯿﺗﻔﺴ
ﭘـﺮي ﯽﻮﮔﺮاﻓﯾ ـرادﺸـﻪ ﯿﻠﮐﻦﯿﻫﺮدو ﮔﺮوه )ﺷﺎﻫﺪ و ﻣـﻮرد( اوﻟ  ـاز
ﺑـﺎ يﻣﻮازﮏﯿﮐﺪاك، ﺑﺎ ﺗﮑﻨ2ﺰﯾﺳﺎdeeps-Eﻠﻢﯿﺑﺎ ﻓآﭘﯿﮑﺎل 
ﺳـﺎﺧﺖ ﮐﺎرﺧﺎﻧـﻪpcx–NNIRﻠﻢﯿﻓـﺮﻧـﺪهﯿاﺳـﺘﻔﺎده ازﮔ
S 2/0=t(:ﯽﺗﺎﺑﺸﻂﯾ، ﺑﺎ ﺷﺮاASU-ylp stneD PROC
,06=PVK. S 23/0 & S 52/0 , S 61/0 ,
اﻧﺠــﺎم ﺷ ــﺪ. ندﻧ ــﺪاﺪنﯿﻫﻔﺘ ــﻪ ﭘ ــﺲ از ﮐﺸ  ــﮏﯾ ــ)7=am
ﻣﺎه ﭘـﺲ ﺷﺶﺳﻮم  ﯽﻮﮔﺮاﻓﯾﭘﺲ از دوﻣﺎه و راددوم ﯽﻮﮔﺮاﻓﯾراد
ﺖﯿ ـﻗﺎﺑﻠي. ﺑ ـﺮاﺪﯾ ـﮔﺮدﻪﯿـﺗﻬﻤـﺎرانﯿاز ﺑﻪﯿ ـاوﻟﯽﻮﮔﺮاﻓﯾ ـاز راد
ﻓﮏ ﻣﻘﺎﺑـﻞ يدﻧﺪاﻧﻬﺎيﻫﺎ از ﻣﻮم اﮐﻠﻮژن روﺸﻪﯿﮐﻠيﺮﯾﺗﮑﺮارﭘﺬ
ﻣﻘﺎﺑـﻞ ﺑـﺎ يدرﺻﻮرت ﻋﺪم وﺟﻮد دﻧﺪان ﻫﺎﺎﯾﺷﺪ و ﯽاﺳﺘﻔﺎده ﻣ
يﺑـﺮا ﻫـﺎ ﯽﻮﮔﺮاﻓﯾﺷﺪ ﮐﻪ رادﯽﻣﻪﯿﺗﻬﻗﺎﻟﺐ ﭘﻮﺗﯽيﺮﯿﻣﺎده ﻗﺎﻟﺒﮕ
ﺗﮑ ــﺮار دوم و ﺳ ــﻮم درﻫﻤ ــﺎن ﻣﮑ ــﺎن ﻗ ــﺮار داده ﺷ ــﻮﻧﺪ. ﺳــﭙﺲ 
در يﻮﻧـﺪ ﯿﻣـﺎده ﭘ ﻤﺎﻧـﺪن ﯿﺑﺎﻗﺰانﯿ ـﻣﺷﺪه،ﯽﻫﺎ ﺑﺮرﺳﯽﻮﮔﺮاﻓﯾراد
يﻮﻧـﺪ ﯿاﭘﮏ ﺑﻮدن ﻣـﺎده ﭘ ﻮﯾﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ رادﯽداﺧﻞ ﺳﺎﮐﺖ دﻧﺪاﻧ
ﺰانﯿ ـﻣﯽﺑﺮرﺳ ـيﺑﺮاﺷﺪ.ﯽﻣﻦﯿﯿﺗﻌيﺑﺎ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺑﺼﺮABDF
( 4،3).ﺘﻔﺎده ﺷﺪاﺳﻤﺘﺮﯿﻠﯿاز ﺧﻂ ﮐﺶ ﻣﺪرج ﺗﺎ ﺣﺪ ﻣﺞﯾرﻞﯿﺗﺤﻠ
ﺛﺒـﺖ ﯽﻓـﺮم اﻃﻼﻋـﺎﺗ ﮏﯾ ـدر ﻫﺮﮔـﺮوه يﺑﺮاﯽاﺳﺘﺨﻮاﻧﺮاتﯿﯿﺗﻐ
و tseT-T deriapداﺧﻞ ﻫﺮ ﮔﺮوه ﺑﺎ آزﻣﻮن ﺮاتﯿﯿ. ﺗﻐﺪﯾﮔﺮد
ﻗﺮارﮔﺮﻓﺖ.يﻣﻮرد ﻗﻀﺎوت آﻣﺎرtseT-Tدو ﮔﺮوه ﺑﺎ آزﻣﻮن ﻦﯿﺑ
ﻫﺎ:ﯾﺎﻓﺘﻪ
در ،ﯽﺳﺎﮐﺖ دﻧـﺪاﻧ 24ﺑﺎ ﺗﻌﺪاد ﻤﺎرﯿﺗﻌﺪاد ﻫﻔﺖ ﺑيﺑﺮ روﻖﯿﺗﺤﻘ
ﻣـﺎده ي( و ﮔـﺮوه ﻣـﻮرد )دارا يﻮﻧـﺪ ﯿ)ﻓﺎﻗﺪ ﻣﺎده ﭘﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ2
ﻧﻔﺮ زن و ﺷـﺶ ﻧﻔـﺮ ﻣـﺮد ﮐـﻪ ﮏﯾ( اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ )ﺗﻌﺪاد يﻮﻧﺪﯿﭘ
ﻫﻔﺘـﻪ يﺮﯿ ـﮕﯿدرﭘﺳﺎل(.74ﯽﺑﻮدﻧﺪ ﺑﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻨﻂﯾواﺟﺪ ﺷﺮا
درﺣﻔـﺮه يﻮﻧـﺪ ﯿﻣﺎﻧـﺪن ﻣـﺎده ﭘ ﯽﺑـﺎﻗ ﺰانﯿ ـﻣاول درﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ
ﻣﻄـﺮح ﻧﺒـﻮده اﺳـﺖ.درﮔﺮوه ﺞﯾ ـرﻞﯿ ـوﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺘﻪ، ﺗﺤﻠﯽدﻧﺪاﻧ
ﺑﺮ اﺳـﺎس ﯽدر ﺣﻔﺮه دﻧﺪاﻧيﻮﻧﺪﯿﻣﺎﻧﺪن ﻣﺎده ﭘﯽﺑﺎﻗﺰانﯿد ﻣﻣﻮر
وﺟـﻮد ﺰﯿ ـﻧﺞﯾ ـرﻞﯿ ـو ﺗﺤﻠ،10ﺷـﺪ ﺑﺮاﺑـﺮ ﻪﯾﮐﻪ ارايﺑﻨﺪدرﺟﻪ
.ﻧﺪاﺷﺘﻪ اﺳﺖ
و ﮐﺎﺷـﺖ ﯽدر ﻣﺎه دوم ﭘـﺲ از ﺟﺮاﺣ ـﯽاﺳﺘﺨﻮاﻧﺮاتﯿﯿﺗﻐﺰانﯿﻣ
ﮔﺮوه ﻫـﺎ در ﺟـﺪول ﮏﯿﺑﺮﺣﺴﺐ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎ و ﺗﻔﮑيﻮﻧﺪﯿﻣﻮاد ﭘ
ﻞﯿ ـﺗﺤﻠﺰانﯿ ـﻣﻫـﺪ ﮐـﻪ دﯽاراﺋﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ و ﻧﺸﺎن ﻣﮏﯾﺷﻤﺎره 
ﻣﺘﺮ و درﮔﺮوه ﯽﻠﯿﻣ0/670/26ﺷﺎﻫﺪﻣﺎﻧﺪه در ﮔﺮوهﯽﺑﺎﻗﺞﯾر
يﻣـ ــﺎرآﻣﺘـ ــﺮ ﮐـ ــﻪ  از ﻟﺤـ ــﺎظ ﯽﻠـ ــﯿﻣ0/760/84ﻣـ ــﻮرد
.ﺑﺎﺷﺪﯽدار  ﻧﻤﯽﻣﻌﻨ
ﻣﯿﺰان ﺗﻐﯿﯿﺮات اﺳﺘﺨﻮاﻧﯽ در ﻣﺎه دوم ﭘﺲ از ﺟﺮاﺣﯽ ﺑﺮ -1ﺟﺪول 
ﺣﺴﺐ ﺷﺎﺧﺺ و ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﮔﺮوه
ﺷﺎﺧﺺ
ﮔﺮوه
ﻣﯿﺰان ﺑﺎﻗﯽ ﻣﺎﻧﺪن ﻣﺎده 
ﭘﯿﻮﻧﺪي درﺣﻔﺮه دﻧﺪاﻧﯽ
ﻣﯿﺰان ﺗﺤﻠﯿﻞ رﯾﺞ ﺑﺎﻗﯽ 
ﻣﺎﻧﺪه در ﻟﺒﻪ ﻫﺎي ﺳﺎﮐﺖ
0/67  0/260ﺷﺎﻫﺪ
0/76  0/842/75  0/15ﻣﻮرد
0/200 <P0/000 <Pﻧﺘﯿﺠﻪ آزﻣﻮن
در وﻣﯿﻠﯽ ﻣﺘﺮ1/330/84ﻧﯿﺰدر ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪﻣﯿﺰان ﺗﺤﻠﯿﻞ رﯾﺞ
ﺎظ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﯽ ﺑﻪ ﻟﺤﮐﻪﻣﯿﻠﯽ ﻣﺘﺮ ﺑﻮد0/680/63ﻣﻮردﮔﺮوه 
(P<0/200)ﺑﻮد.دار
: ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪآﺑﯽﻓﻠﺶ ﺳﻔﯿﺪ: ﮔﺮوه ﻣﻮرد،  ﻓﻠﺶ
ﺗﻐﯿﯿﺮات اﺳﺘﺨﻮاﻧﯽ در دو ﮔﺮوه ﻣﻮرد و ﺷﺎﻫﺪ ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ -1ﺷﮑﻞ 
زﻣﺎن ﭘﯿﮕﯿﺮي 
951دﮐﺘﺮ ﺣﻤﯿﺪرﺿﺎ ﻋﻈﯿﻤﯽ و ﻫﻤﮑﺎران 
33/ ﭘﯿﺎﭘﯽ1931ﭘﺎﺋﯿﺰ / ﺳﻮم/ ﺷﻤﺎره ﻧﻬﻢﻣﺠﻠﻪ ﺗﺤﻘﯿﻖ در ﻋﻠﻮم دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ/ دوره 
ﭘﺲ از ﺟﺮاﺣﯽ ﺑﺮ ﺷﺸﻢﻣﯿﺰان ﺗﻐﯿﯿﺮات اﺳﺘﺨﻮاﻧﯽ در ﻣﺎه -2ﺟﺪول 
ﺣﺴﺐ ﺷﺎﺧﺺ ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﮔﺮوه
ﺷﺎﺧﺺ.
ﮔﺮوه
ﻣﯿﺰان ﺑﺎﻗﯽ ﻣﺎﻧﺪن 
ﻣﺎده ﭘﯿﻮﻧﺪي درﺣﻔﺮه 
دﻧﺪاﻧﯽ
ﻣﯿﺰان ﺗﺤﻠﯿﻞ رﯾﺞ ﺑﺎﻗﯽ 
ﻣﺎﻧﺪه در ﻟﺒﻪ ﻫﺎي ﺳﺎﮐﺖ
1/33  0/840ﺷﺎﻫﺪ
0/68  0/631/59  0/62ﻣﻮرد
٠/٢٠٠ <P٠٠٠<Pﻧﺘﯿﺠﻪ آزﻣﻮن
:ﺑﺤﺚ
از يﺮﯿﺟﻬﺖ ﺟﻠﻮﮔABDFاﻟﻮﮔﺮﻓﺖﺮﯿﺎﻟﻌﻪ ﺗﺎﺛﻄﻣﻦﯾدر ا
و ﻤﺎرﯿدر ﻫﻔﺖ ﺑدﻧﺪانﺪنﯿﭘﺲ از ﮐﺸﯽﺳﺎﮐﺖ اﺳﺘﺨﻮاﻧﻞﯿﺗﺤﻠ
در ﻖﯿﺗﺤﻘﻦﯾدر اﺳﺎﮐﺖ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ.24ﻣﺠﻤﻮﻋﺎ 
ﯽﺮاﻓﮔﻮﯾرادﯽدﻧﺪاﻧيﻫﺎاز ﺳﺎﮐﺖﺷﺸﻢﻣﺎه ﻣﺎه دوم وﻫﻔﺘﻪ اول،
از ﻞﯿﺪه ﻧﺸﺪ ﺷﺮوع ﺗﺤﻠﻫﻣﺸﺎﯽﺮاﺗﯿﯿﺑﻌﻤﻞ اﻣﺪ.در ﻫﻔﺘﻪ اول ﺗﻐ
ﮔﺮوه ﻫﺎي ﻓﺎﻗﺪ ﮔﺮﻓﺖ ﮐﻤﯽ ﺑﯿﺸﺘﺮ ازدرﺳﺎﮐﺖﻣﺎه دوم ﺑﻮد ﮐﻪ 
ﻣﯿﺰان 6ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﯽ ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ. در ﻣﺎه ﺑﻮد ﮐﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻮرد
ﻣﻮرددر ﮔﺮوه وﻣﯿﻠﯽ ﻣﺘﺮ1/330/84ﺗﺤﻠﯿﻞ در ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ
ﻣﺘﺮ رﺳﯿﺪ ﮐﻪ ﺗﻔﺎوت ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ و ﻣﻌﻨﯽ ﻣﯿﻠﯽ0/680/63ﺑﻪ 
(P<0/200)داري ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.
دو ﻧﻮع اﻟﻮﮔﺮﻓﺖيﮐﻪ ﺑﺮ رويادر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪillettaiP
اتذريﮐﻪ ﺑﺮ روﺎﻓﺖﯾاﻧﺠﺎم داد، درABDFDوABDF
ﻗﺮار داﺷﺘﻨﺪ ﺰﺑﺎنﯿو دورﺗﺮ از اﺳﺘﺨﻮان ﻣﻔﮑﺖﯾﮐﻪ در دABDF
يﺷﺪه و ﺳﺮﻋﺖ اﺳﺘﺨﻮان ﺳﺎزﻦﯾﮕﺰﯾاﺳﺘﺌﻮﺑﻼﺳﺖ ﺟﺎيﻫﺎﺳﻠﻮل
ﻞﯿﮐﺎﻫﺶ ﺳﺮﻋﺖ ﺗﺤﻠﺰﯿﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮﻧﻄدرﻣ(6)داده اﻧﺪ.ﺶﯾرا اﻓﺰا
و ﺑﺎﺷﺪﯽاﺳﺘﻮﺑﻼﺳﺘﻬﺎ ﻣﺖﯿﻓﻌﺎﻟﺶﯾادﻫﻨﺪه اﻓﺰﻧﺸﺎناﺳﺘﺨﻮان 
از وﺟﻮد ذرات ﮔﺮﻓﺖ ﯽﻧﺎﺷﺗﻮاﻧﺪﯽﻣﺰﯿﻧﺖﯿﻓﻌﺎﻟﺶﯾاﻓﺰاﻦﯾا
اﺳﺘﺨﻮان ﺳﺎز يﻫﺎﺳﻠﻮليدارﺑﺴﺖ ﺑﺮاﮏﯾﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان 
.ﮐﻨﻨﺪﯽﻋﻤﻞ ﻣ
ﺪهﯿﮐﺸيﻫﺎﺳﺎﮐﺖmuorFﺑﻪ ﻋﻤﻞ آﻣﺪه ﺗﻮﺳﻂﻖﯿﺗﺤﻘدر
ﺣﺎﺻﻞ ﺠﻪﯿﭘﺮ ﺷﺪﻧﺪ ﻧﺘABDFDﮔﻼس وﻮﯿﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ ﺑ
ﮐﻪ در ﻣﻮرد يﺳﺎزﺳﺮﻋﺖ اﺳﺘﺨﻮانﺶﯾاز اﻓﺰاﻋﺒﺎرت ﺑﻮد
ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺰﯿﻧﯽﺑﺮرﺳﻦﯾﺑﻮدﮐﻪ اﺸﺘﺮﯿﺑﯽﮐﻤﻮﮔﻼسﯿﺑ
ﺪﯾﯿﺗﺎياﺳﺘﺨﻮاﻧﺴﺎزﺶﯾﺣﺎﺿﺮﻣﻮﺛﺮ ﺑﻮدن اﻟﻮﮔﺮﻓﺖ را در اﻓﺰا
(7)ﮐﻨﺪ.ﯽﻣ
و ﻋﺪم ﮐﺎرﺑﺮد آﻧﺮا در ABDFﺮﯿﺧﻮد ﺗﺎﺛﯽدر ﺑﺮرﺳallesaL
ﺣﺎﺻﻠﻪ ﺞﯾﻗﺮار داد و ﻧﺘﺎﯽﺣﻔﻆ ارﺗﻔﺎع و ﻋﺮض ﺳﺎﮐﺖ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳ
اﻟﻮ ﮔﺮﻓﺖ ﻋﺮض ﺳﺎﮐﺖ يﺣﺎويﻫﺎﻗﺮار ﺑﻮد ﮐﻪ در ﺳﺎﮐﺖﻦﯾاز ا
در ﺰانﯿﻣﻦﯾاﯽﺑﻮد وﻟﺎﻓﺘﻪﯾﮐﺎﻫﺶ ﻣﺘﺮﯽﻠﯿﻣ1/2ﮐﻢ انﺰﯿﺑﻪ ﻣ
. اﻣﺎ در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺪﯿرﺳﯽﻣﻣﺘﺮﯽﻠﯿﻣ2/7ﺷﺎﻫﺪ ﺑﻪ يﺳﺎﮐﺘﻬﺎ
ﻦﯿﺎﻧﮕﯿارﺗﻔﺎع ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣABFDيﺣﺎويﻫﺎارﺗﻔﺎع، ﺳﺎﮐﺖ
ﮐﺎﻫﺶ  ﻣﺘﺮﯽﻠﯿﻣ0/9و در ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﺶﯾاﻓﺰاﻤﺘﺮﯿﻠﯿﻣ1/3
ان وﺟﻮد ارﺗﻔﺎع اﺳﺘﺨﻮﺶﯾدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ اﻓﺰا(8)ﺑﻮدﻧﺪ.ﺎﻓﺘﻪﯾ
ﺑﻪ ﻣﺎه6اﺳﺘﺨﻮان در ﮔﺮوه ﻣﻮرد ﭘﺲ از ﻞﯿﺗﺤﻠﺰانﯿﻧﺪاﺷﺖ اﻣﺎ ﻣ
ﻣﺎﻖﯿﺗﺤﻘﺞﯾﻧﺘﺎﺠﻪﯿﺘﻧداري ﮐﻤﺘﺮ از ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﺑﻮد.ﻃﻮر ﻣﻌﻨﯽ
ﺗﻮاﻧﺪ ﯽﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﯽارﺗﻔﺎع در ﺑﺮرﺳﺶﯾﮐﻨﺪ ﻋﻠﺖ اﻓﺰاﯽﻣﺪﯾﯿرا ﺗﺎ
ﮐﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ از ان اﺳﺘﻔﺎده ﻧﺸﺪه از ﮐﺎرﺑﺮد ﻏﺸﺎ ﺑﺎﺷﺪﯽﻧﺎﺷ
.ﺑﻮد
را ﺑﺎ ﯽﺳﺎﮐﺖ ﺗﺎزه دﻧﺪاﻧﻢﯿﺗﺮﻣﻤﺎرﯿﺑ8در ﻤﮑﺎران و ﻫrekceB
ﺳﺎﮐﺖ از 5درﮐﺮد.ﺴﻪﯾﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﻘﺎيﺎﻟﻬﺎﯾﻮﻣﺘﺮﯿاﺳﺘﻔﺎده ازﺑ
ازدر ﺳﻪ ﺳﺎﮐﺖ،DABDFو ﮔﺎوﺰهﯿﻨﺮاﻟﯿاﺳﺘﺨﻮان دﻣ
ﻣﺘﻮﺳﻂ اﺳﺘﻔﺎده ﮐﺮد.PMBاﺳﺘﺨﻮان اﺗﻮژن ودر دو ﺳﺎﮐﺖ از
ﮔﺰارش ﺷﺪه ﻋﺒﺎرت ﺠﻪﯿﻣﺎه ﺑﻮد و ﻧﺘ6ﻤﺎرانﯿﺑيﺮﯿﮕﯿزﻣﺎن ﭘ
PMBيﺣﺎويﻓﻘﻂ در ﺳﺎﮐﺖ ﻫﺎيﺳﺘﺨﻮاﻧﺴﺎزاﻨﮑﻪﯾاﺑﻮداز
ﺠﺎدﯾﺳﺎﮐﺖ ﻫﺎ اﺧﺘﻼل اﻢﯿدر ﺗﺮﻣﮕﺮﯾرخ داده اﺳﺖ و ﺳﻪ ﻣﺎده د
از يﺎرﯿﺑﺴﺞﯾﺑﺎ ﻧﺘﺎﺮﯾﻣﻐﺎﻖﯿﺗﺤﻘﻦﯾاﺞﯾﻧﺘﺎ( 9)ه ﺑﻮدﻧﺪ.ﮐﺮد
ﺗﻮاﻧﺪ ﮐﻢ ﯽﻣآناﺳﺖ ﮐﻪ ﻋﻠﺖ ﻨﻪﯿزﻣﻦﯾﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ا
.ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪﺑﻮدن ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﻧﺠﺎم ايﻫﺎﯽﺑﺮرﺳﺞﯾﻧﺘﺎان در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دﯾﮕﺮي و ﻫﻤﮑﺎرrekceB
از ﯽﺑﺮرﺳﻦﯾادرﻧﺪ.ﮐﺮدرشﻣﺮﮐﺰ ﻣﺨﺘﻠﻒ را ﮔﺰا7ﺷﺪه در 
ه ﺷﺪه دﻫﺎ اﺳﺘﻔﺎﭘﺮ ﮐﺮدن ﺳﺎﮐﺖ دﻧﺪانيﺑﺮاﯽﻣﺨﺘﻠﻔﻫﺎي روش
7ﯽﻣﻮرد اﺳﺘﺨﻮان اﺗﻮژن داﺧﻞ دﻫﺎﻧ6ﺑﻮد ﮐﻪ ﻋﺒﺎرت ﺑﻮدﻧﺪ از 
ﺐﯿﯿﻣﻮرد ﺗﺮﮐﮏﯾوABDFﻣﻮرد7،ABDFDﻣﻮرد
ﮐﻪ  ﮐﺮد ﺎنﯿﺑﺪهﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺞﯾﻧﺘﺎ،ABDFDژن واﺳﺘﺨﻮان اﺗﻮ
ABDFاﺳﺖ ﮐﻪ ازيﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻣﻮاردﻞﯿﺗﺤﻠﺰانﯿﻣﻦﯾﺸﺘﺮﯿﺑ
( 01).ﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖاABDFDو 
160ﺳرﺮﺑﯽدارﯾﻓاﺮﮔﻮﯿﮏﺛﺎﺗﯿﺮ ﺖﻓﺮﮔﻮﻟآ هدﺎﻣCeno-Boneﮔﻮﻠﺟ ردﯿﺮيﺤﺗ زاﻠﯿﻞناﻮﺨﺘﺳا زا ﺲﭘ لﻮﺋﻮﻟآندﺮﮐ جرﺎﺧناﺪﻧد
ﺎﺘﻧﯾﺞﺳرﺮﺑ ودﯽﺎﺘﻧ ﺎﺑ ﻞﺒﻗﯾﺞﻘﺤﺗ زا ﻞﺻﺎﺣﯿﻖ توﺎﻔﺘﻣ ﺮﺿﺎﺣ
ﻣﯽد عﻮﺿﻮﻣ و ﺪﺷﺎﺑﯾﺮﮕي ﻪﮐﻗﺎﺘﻧ ﺐﺴﮐ مﺪﻋ ﺖﺳا ﻞﻣﺎﺗ ﻞﺑﺎﯾﺞ
 نژﻮﺗا ناﻮﺨﺘﺳا ﺎﺑ بﻮﻠﻄﻣﻧﺎﻫد ﻞﺧادﯽﺴﺑ رد ﻪﮐ ﺖﺳاﯿرﺎي زا
ا زا تﺎﻌﻟﺎﻄﻣﯾﻦﻼﻃ دراﺪﻧﺎﺘﺳا ناﻮﻨﻋ ﻪﺑ هدﺎﻣﯽﯾﯾدﺎﺖﺳا هﺪﺷ.
ردﻪﻌﻟﺎﻄﻣLytle نارﺎﮑﻤﻫ وFDBA ناﻮﻨﻋ ﻪﺑﯾﮏ ﻞﺑﺎﻗ هدﺎﻣ
ﺑ دﺎﻤﺘﻋاﯽﺮﻄﺧاﺮﺑ نازرا ويﻣﺮﺗﯿﻢرﯾﺞ لﻮﺋﻮﻟاﯾدﺎﺖﺳا هﺪﺷ.)11  (
ﻪﺠﯿﺘﻧ :يﺮﯿﮔ
ﭘ هدﺎﻣﯿﺪﻧﻮي)(FDBA) Ceno Boneﺒﺳﺎﻨﻣ هدﺎﻣﯽ ﺖﻬﺟ
ﻧاﻮﺨﺘﺳا ﺺﻗاﻮﻧ ندﺮﮐﺮﭘﯽﻣﯽا رد .ﺪﺷﺎﺑﯾﻦا ﻪﻌﻟﺎﻄﻣﯾﻦ زا هدﺎﻣ
رﺎﮔزﺎﺳيﺘﻓﺎﺑﯽﺒﺳﺎﻨﻣﯽهدﻮﺑرادرﻮﺧﺮﺑﻣ وﯿناﺰﻠﺤﺗﯿﻞ ﺖﮐﺎﺳ
ﺸﮐ زا ﺲﭘﯿنﺪﻣ ﺶﻫﺎﮐ ار ناﺪﻧدﯽﺪﻫد.اﺮﺑيﺳرﯿنﺪﺎﺘﻧ ﻪﺑﯾﺞ
ﻧ ﺮﺗدﺎﻤﺘﻋا ﻞﺑﺎﻗﯿزﺎﻘﺤﺗ مﺎﺠﻧا ﻪﺑﯿﻖﻪﻧﻮﻤﻧ ﺎﺑﺎﻫيﺑﯿ ﺮﺘﺸﮕﯿﭘ و يﺮﯿ
ﯽﻧﻻﻮﻃ.ﺖﺳا ﺮﺗ
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